Guide de prescription et prise en charge COVID a
destination des médecins traitants

En particulier dans les zones de circulation virale
active (niveau 3 du plan Covid Fenua)
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Définition de cas suspect de COVID
Protocole prévu: prescription RT-PCR sans validation préalable du BVS en zone de circulation virale
active (Niveau 3, uniguement Tahiti et Moorea a la date de diffusion)

* Seuls les sujets symptomatiques sont diagnostiqués par test RT- Confusion Céphalée
PCR. £ 0
, n Anostie ' Rhinite Signes généraux:
* Toute personne présentant des symptomes de survenue brutale S L
, — nopnhagie
et évocateurs de la COVID-19 tels que : ol HLe0es F'evre
— Fievre (ou sensation de fievre), frissons Dyspnee * Asthénie
— Toux, mal de gorge et rhinorrhée Douleur thoracique
ceee g : : , : Toux Age >80 ans:
— Difficultés a respirer ou une sensation d’oppression dans la o
oitrine ‘ ; * Chutes répétées
P ' - _ o Eruption cutanee N Diarhee » Troubles cognitifs
- Fatlgue Intense Inexpllquee \\\ ' Syndrome confusionnel
— Douleurs musculaires inexpliquées Eiti s et | ———— Myalgic
— Maux de téte inhabituels
— Perte de l'odorat Paresthesies ‘ Atteintes cliniques typiques ou
. . initialement décrites
— Perte du go(it des aliments
. , Atteintes cliniques atypiques ou
— Diarrhée initialement non decrites Guan W1 et al. NEIM 2020 Feb  Bangash MN et al. Lancet Gastroenterol Hepatol 2020 Mar
. . . s p Hua A et al. Eur Heart ) 2020 Mar Jooh B et al. J Am Acad Dermatol 2020 Mar
* Toute autre situation clinique pour laquelle la démarche de | ZhaoH etal Lancet Neurol 2020 Apr Lechien JR et al. ur Arch Otorhinolaryngol 2020 Apr
W SalaSet al, Eur Heart ) 2020 Apr Moriguchi T et al. Int J Infect Dis 2020 Apr,

diagnostic différentiel place la COVID 19 en hypothése principale
Ne pas attendre les typiques pertes du gout et de 'odorat pour évoquer le diagnostic.
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Protocole prévu: Fiche de prescription des zones niveau 3 o | prescption STpcRsaRs cov2_|
* Prescription pour les patients symptomatiques uniguement E‘"’”"""” _
e Sans validation préalable du BVS S —— e 13 13
* Uniquement avec le formulaire dédié, rempli par le médecin = e
traitant b
* 4 criteres de dépistage priorisés (rendu des résultats selon Pt
une filiére rapide) Gmie  Omeves  Odmes ke
— Dialysés Epvern
— Personnes a risque de forme grave o nesinemmime 045 Non D
— Personnes en institutions (unités de vie etc) Symptomatique s indicton dépisage prieitie
— Groupe de population sensible/profession essentielle: s o
professionnels de santé, secours, forces de I'ordre,enseignants, —— SR —
transports publics e o
* Vi guicke ae prescrigtion Covid
* Le patient téléphone au centre de prélevement le plus o e
proche de chez lui pour prendre rendez-vous e o

Fnzar de rémster sonf, b lobories crmarigseeT e cige e b s u S ren® por s pind gu iy prercipear v b bomnesr oo gkt
LB reauEDS QoS aeeor oy de o T monkine o B SRt ard eeald 87 Lndiie, B DO affectd 0 prossope @ St souwm S sre
aermrian Jobusacy I8 dedecrios du Wina o @ patlenr an foit b dersorvis.
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4041 64 16

ILM Fare COVID Papeete 40 41 64 72
Centre dentaire Mahina 4048 12 30
. 40 80 01 64

Centre dentaire Faaa 40 80 01 65
Centre dentaire Paea 40 54 85 19
Centre dentaire Papara 40576570
Centre dentaire Punaauia 40 43 29 10
Hopital Taravao 40 54 53 53

Centre de prélevement
sur Tahiti et dans les iles

Hopital Moorea 40 55 22 21
Dispensaires/hopital Iles sous le vent 40 600 203
Dispensaires Tuamotu-Gambier 40 960 325
Dispensaires/hopital Marquises 40 910 290
Dispensaires Australes 40 932 254

De 7h30 a 15h00 Du lundi au vendredi
7h30 a 12h00 Samedi et dimanche

De 8h00 a 12h00 Lundi, mercredi et vendredi
De 8h00 a 12h00 Lundi, mercredi et vendredi

De 8h00 a 12h00
Lundi, mercredi et vendredi

De 8h00 a 12h00 Lundi, mercredi et vendredi
De 8h00 a 12h00 Lundi, mercredi et vendredi

De 7h30 a 15h30 Du lundi au vendredi

Centre de prélevement (ILES) Contact tél Contact mail

secretariat.medical.moorea@sante.gov.pf

subdivision.islv@raiatea.san.gov.pf

dtg.tg@sante.gov.pf

subdisante.marquises@sante.gov.pf

secretariat.australes@sante.gov.pf
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POpUIation a risque de forme grave de Covid 19 (Arrété CM n® 4903 MSP du 22 mai 2020):

« Age > 65 ans
* troisieme trimestre de grossesse ;

* ATCD cardio-vasculaires : HTA compliquée ATCD d’AVC, de coronaropathie, de chirurgie cardiaque,
d’insuffisance cardiaque, cardiopathie compliquant un RAA;

» diabete non équilibré ou compliqué;

* pathologie chronique respiratoire : BPCO, asthme, fibrose pulmonaire, syndrome d’apnée du
sommeil, mucoviscidose ;

* |RC dialysés;
e cancers évolutifs sous traitement (hors hormonothérapie)
° immunodépression congénitale ou acquise médicamenteuse (chimiothérapie anticancéreuse, traitement immunosuppresseur,

biothérapie et/ou corticothérapie a dose immunosuppressive); infection a VIH non controlée ou CD4 < 200 mm3; consécutive a une greffe d’organe solide ou
de cellules souches hématopoiétiques ; liée a une hémopathie maligne en cours de traitement

e cirrhose > stade B score de Child Pugh
* syndrome drépanocytaire ou ATCD de splénectomie;
* indice de masse corporelle > 30 kg m-2
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Résultats en provenance laboratoires de biologie médicale Transmis au médecin prescripteur et au patient
Toujours transmis au BVS (centralisation de I'information)

Coordination | BVS

* Transmission de la fiche a la cellule coordination. * Appel de tous les patients Covid+.
* Mise a jour du fichier suivi Covid+. * Isolement, identification des sujets contacts.
 Evaluation de la nécessité de rappeler le patient pour préciser * Enquéte systématique: questionnaire social, questionnaire medical

(symptomes, facteurs de risque, conditions d’isolement, adresse précise, médecin
traitant, nécessité d’intervention urgente, cas contacts, masques chirurgicaux).

* Suivi et recherche de clusters.
* Alerte si facteurs de risque.

les conditions d’isolement et éventuellement un transfert vers
lieu dédié.

* Orientation suivi médical vers médecin traitant ou vers médecin
équipe mobile DS.

* Coordination de la prise en charge par les acteurs de terrain.

Isolement a domicile ou

wm e : transfert vers centre dédié
Suivi médical par médecin traitant ou

médecin équipe mobile DS
Si médecin traitant (libéral ou DS):
* Evaluation de la possibilité de prise en charge a domicile.
Si pas de médecin traitant:  Identifications des sujets contacts et des personnes a risque.
* Transmission de la fiche a 'équipe médicale qui + Evaluation des conditions sanitaires, facteurs de risque.
appelle le patient et décide avec lui du suivi sanitaire. +  Prescription surveillance a domicile par IDE si besoin.
Arrét de travail et attestation isolement des sujets +  Contact coordination si besoin (conseils, demande de transfert vers lieu dédié).
contacts. * Arrét de travail .
 Surveillance téléphonique et/ou mobilisation des + Surveillance téléphonique et/ou visite a domicile (EPI) si besoin.
équipes mobiles si besoins
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Durée d’isolement recommandée pour les patients COVID confirmés

Test POSITIF
Quelque soit la circonstance
de réalisation du test.
Sujets asymptomatique

Isolement 7 jours a compter de la date du prélevement.

Isolement 7 jours a partir du jour du contact, test si apparition
de symptomes.

Sujets contacts

Isolement 7 jours a partir du début des symptomes, test
diagnostic des que possible.
Fin isolement 48 heures sans fievre et sans essoufflement.

v

Sujets symptomatiques

* Promotion de I'auto-isolement sans nécessité absolue de chambre individuelle.

* Priorité de I'isolement a domicile (sans mesure contraignante) méme si cela entraine I'isolement de 'ensemble des
membres du foyer. Centre dédié réservé aux personnes ne pouvant s’isoler a domicile.

* Lisolement doit étre strict pendant 7 jours plein.

* Port rigoureux du masque chirurgical, suivi scrupuleux des mesures d’hygiene et de la distanciation physique a la sortie de
I'isolement.
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Equipement de Protection Individuel (EPI) = L ) S J
: =Ty
ey 2 ,ye . : ﬂ[ e i) ="
Modalités de délivrance des Kits EPI ; ) R =
) o == '
Prépositionnés dans les pharmacies d’officine distributrices : l .
désignées g
Délivrance nominative aux professionnels de santé libéraux o
pour la prise en charge des COVID+ a domicile H ; _‘___,,._...
N . Sy, mmuluanuuumuml = %'E:,":'E:::‘
A la demande (mail ou téléphone) de la cellule de ; T ==
g |
coordmatlon du suivi des COVID+ : e B
: EPI mis a disposition i “‘"“"““'"“"“""‘*{“‘““‘“"'“* - ‘ b
i 1 paire de lunette de protection réutilisable/ professionnel I
: » Composition d’un kit EPI: 1
: * 1charlotte, . M e
* 1 surblouse, g m T
1 masque FFP2, : - e ]
e 1 paire de gants

https://www.service-public.pf/dsp/wp- content/uploads/srtes/l2/2020/09/FT-28 habillage-deshabillage-270820.pdf

Guide-de prescription etprise en‘chargé COVID. a déstinationides‘médecins-traitants;, 22/09/2020



https://www.service-public.pf/dsp/wp-content/uploads/sites/12/2020/09/FT-28-habillage-deshabillage-270820.pdf
https://www.service-public.pf/dsp/wp-content/uploads/sites/12/2020/09/FT-28-habillage-deshabillage-270820.pdf
https://www.service-public.pf/dsp/wp-content/uploads/sites/12/2020/09/FT-28-habillage-deshabillage-270820.pdf

% PLATEFORME  COVID-19
Ministére de la santé et de la prévention
Direction de |la santé / ARASS

[ e
Lk

BMTTTLAE &
Un profeesionnael de santé sclgnant axpoas 4 un cas confirme da COVID-13 dok -

CONDAUITE & TENIR POUR UN eI < 03
PROFESSIONMEL DE SANTE EXPOSE B
£ UN CAS CONFIRME DE COVID-19 D B | Paee it

1. Informer immédatement sa dreclion pour les salarés, ou la plabeforme COVID-19 powr les
Inéraux {covidpl-coordinaliong-sante gov pf)

2. Ewalusr g nilveau orexposibon avec Fapoul du medecin du travall pour les salanes ou avec 'appul du
Bureaw de vellie sanitaire de |3 Direction de |3 samte pour les ineraux (yelladhsarie go pf bel - 40 48 52
01 ou 40 48 B2 06)©

= Riagque falble ou négligeabls - soins ou examen dinkjuee avec mesures de protaction efMicaces,
notamment port du masque adapté par ke professlonnel de sanké ET port de masque chirurgical
par e patient

o Rlaque Moders o Sleve : S0INs DU examen cinkjue, réallss en Fabsence de MesUres oe
profection eMcaces ou &N c35 08 rupture accitentels de protection

3. Sulvre la condulbe préconksés seion Mexposttion

Conduite a tenir en cas d’exposition a un _ mmj::ﬂ _ m{,!,:m:lmm

cas confirmé de covid 19 Emmmeaw s | Ao

Emperaiure 2 Mappanion de symplimes
respiratoires

o8 SYMptimes evocabeurs mame de Talbie = Sl appartion de sympiames evocateurs
Infenshie, aprés valdation du bureaw de velle contacter le bureau de velllz sankalre
Baniare

r'd

Masures dérogafolres au confinement africt pour sxercice profesalonnsl possibis:
- POUr 126 53larks, SMesioe par 0acsion du Madesn du travall, 5Ur damands de 'amplayeur

- pour a6 professionnals IDSraLe, A 1a demande de 1a plateforme Covid-19 de Polynesie
frangalse, s=ion |3 strabégle de gestion de Fapldémis en COUrs, avec délvrance O atestation

Le Bureau de vellla sanitaire o2 |a directon de |a sants dolt eire fanu informs de toute dacision.
Les professionnels de sanbé benéficlant de ces dérogations dofvent exercer dans des

conditions parmettant Ia protection des personnes pendant quatorze jours, notamment, en
compiement des MesUrss bamieres ef Ghyglenes habitusles -

dioit 2ire Immeéoiate et le bureau de wellle sanitaire de la direction de |3 santé dolf tre Infonme.

L

Lonfemery mrid’ : erer crictement & donid s, rempecier = Teat RT-PCR SARS Cov-24J7

uns dirlencs S I m powr les rapes, pertags femlisl g = Poeitit  lsclament® 7 jours dans e cadre dela
bolsment!: meoswmr de confinemants i ¢ g, - .

et lings % canisire dadlin e

https://www.service-public.pf/dsp/wp-content/uploads/sites/12/2020/04/FT-33-CAT-PS-contact-covidV2.pdf
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Prise en charge d’un patient Covid Confirmé, par le médecin traitant

Evaluer risque sanitaire: recherche de signes pouvant faire craindre une complication (facteurs de risque,
signes cliniques).

Evaluer conditions d’isolement (accompagnement familial, possibilité de s’isoler du reste de la famille,
accessibilité).

Prescription masques chirurgicaux (dotation de 50 masques pour chaque patient Covid+ sur prescription).

Si pas de facteurs de risque: autosurveillance, appel du médecin au moindre doute, appel SMUR si besoin.
Si facteurs de risque: surveillance téléphonique réguliere. Visite a domicile (avec EPI) au moindre doute
(notamment pour exploration fonction respiratoire)- Appel SMUR au moindre doute.

Arrét de travail fait par le médecin traitant (7 jours a compter de la date des premiers symptomes)

Isolement 7 jours a compter de la_ date des premiers symptomes

Appel systématique a J7 pour vérifier absence de symptomes et possibilité de sortir d’isolement.
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Signes de gravité, patient covid confirmé

HOSPITALISATION SI:

 Oxymeétrie <95% en air ambiant et en I'labsence d’infection respiratoire chronique
* Tachypnée <24 cycles/mn au repos

e PA systolique <100 mmHG

e Altération brutale de I'état général

SMUR SI:

e Oxymétrie <90% en air ambiant

e Tachypnée >30 cycles/mn au repos

* PA systolique <90 mmHg

* Altération de la conscience, confusion, somnolence
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Modalités de prescription et délivrance des masques chirurgicaux aux patients suspects COVID

Modalités de prescription Modalités de délivrance
* Prescription pour les patients e Sur prescription médicale
symptomatiques COVID suspects * Par les pharmacies d’officine de la PF

— Pour les iles ne disposant pas d’officines:
dispensation via les structures de la
Direction de la Santé

* Dotation: 1 boite de masques
chirurgicaux (x50) / patient

* Prise en charge financiere 100% par le
Pays

NB: les communes disposent de stocks de masques grand public gratuits

Guide-de prescription etprise en‘chargé COVID. a déstinationides‘médecins-traitants;, 22/09/2020




%— PLATEFORME
Ministére de la santé et de la prévention
Direction de |la santé / ARASS

Fiche de suivi patient COVID-19 adulte

& rumsome oy
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Fiche de suivi patient COVID-19 pediatrique & rarvome . own
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Caractérisation du niveau de risque des sujets contact d’un cas confirmé

Le risque de contamination par une personne contagieuse doit étre évalué selon plusieurs éléments, tenant compte des

circonstances et du respect des gestes barrieres en particulier du port du masque.

Risque élevé
En I'labsence de mesures de protection efficaces
pendant toute la durée du contact :
hygiaphone ou autre séparation physique (vitre),
masque chirurgical ou FFP2 porté par le cas OU le
contact,
masque grand public fabriqué selon la norme AFNOR ou
équivalent porté par le cas ET le contact
- personne vivant sous le méme toit que le CC
- contact étroit (<1 m) avec le CC 215 min sans masque
- Ayant partagé un espace confiné (bureau ou salle de
réunion, véhicule personnel ...) pendant au moins 15
minutes avec un cas
- personne ayant prodigué soins/hygiene au CC

Risque modéré
- contact étroit (<1 m) avec CC et doute
sur respect des mesures barriére
- personne ayant partagé un espace
confiné 215 min sans masque (par ex.
restaurant)
- contact étroit (<1 m) avec CC 215 min a
I'extérieur sans masque

Risque faible
Autres situations de
contact

Coronavirus : estimations des risques de transmission
Risque: Faible () Moyen Fort @

En fonction des parametres suivants

Comportement: () Silencieux @ Discussion @ Cris, chants

Faible
densité
de personnes

Port du masque* Non port du masque*

Contact court Contact long Contact court Contact long

tneeier O O o O CO0OO® °0@©0

i 00O 0O0O@®@ ©0©®O ©@®

vt | O O @ @ @ L0
Lg! o © oO@ R .

it | 0 0@ O @® ©@® e ®

mat ventii¢ © e ® L RORORE WORO)

Source : Jones N et al, BMJ 2020. Etude réalisée dans I'h: hése de iques. *Masques utilisés en lati énéi AFP.

Les sujets contacts sont invités a respecter strictement les gestes barrieres, a s’isoler (isolement strict uniguement pour
ceux dont le milieu professionnel ne peux pas étre adapté a leur retour au travail avec des mesures renforcées), et ne
seront testés que s’ils deviennent symptomatiques.
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Liste des pharmacies d’officine distributrices d’EPI désignées

Tubuai

Guide,de prescription et prise'en.charge COVID a/destination-des.médecins traitants, 22/09/2020

Pharmacie de Tubuai

ILE COMMUNES OFFICINES ADRESSES GEOGRAPHIQUES N® TEL
TAHITI
Tahiti Papeste Pharmacie de Mamao
Tahiti Papeste Pharmacis de Paofai Rue Varney, quartier paofai 40 439 393
Tahiti Faaa Pharmacie de Heiri PK &4 coté montagne, Centre commercial Heiri 40822323
Tahiti Punaauia Pharmacie de Tamanu PK 14,6 Centre commercial Tamanu 40 584 517
Tahiti Pasa Pharmacie de Pasa PH 20,500, coté montagne 40 341 905
Tahiti Papara Pharmacie de Papara PH 34,5 centre commercial Apatea 40 574781
Tahiti Teval Uta Pharmacie de Teval Uta PK 47 750 coté mer - commune de Teval Uta 40 574 581
Tahiti Taiarapu Cuest Pharmacie de Mitirapa PK 3.300 Toshotu, Mitirapa 40 577 643
Tahiti Taiarapu Est Pharmacie de Taiarapu Tarawao angle route territoriale n®2 et rue Teva i Tai PEAG0 40 547 442
Tahiti Hitia'a O Te Ra Pharmacie de Tiarei PK 17,2, coté montagne, 40 547 447
Tahiti Mahina Pharmacie de Mahina PH 10 cote montagne 40 481 454
Tahiti Arue Pharmacis Royale P 4,200, cit€ montagne 40 425935
Tahiti Piras Pharmacie de Piras Immeuble Terema, rue Afarerii 40428 199
Moorea
Moorea Maharepa Pharmacie de Maharepa Paopao PK 4.5 40 352075
Huahine
Hushine Pharmacie de Hushine Lotissement Terevaa lot n?A 40 404 141
Raiatea
Raistea Uturoa Pharmacie de Uturoa immeuble Puchon 40 6463 444
Raistea  Taputapuatea Pharmacie Avera Averasur la terre Puanoa, au PK B - RAIATEA 40§62 717
Raistea Tumarz'a Pharmacie Temehani PK 7.8 cité mer 40 5464 400
Tahaa
Tahaa Haamene Pharmacie de Tahaa Immeuble commercial Tauarii. size 8 Haamene 40 408 608
‘BoaBoa
Baora WVaitape Pharmacie de Bora Bora Vaitape, terre Teorue Aihuaraau lot ville W70 40 477030
Tuamotu - Gambier
Rangiroa Pharmacis de Rangiroa Avwatoru Terre Temoteaiarii 40 231 235
Marquises
Hiva Oa Pharmacie d'Atuona Atuona 40 917 1465
Muku Hiva Pharmacie de Muku Hiva Taichae, parcelle de la terre Tapuama, lot n*8 40910 0%0
Australes

Mataura

40932 500
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GoviD-19

Recommandations d’utilisation des 3 types de masques

PROFESSIONNELS DE SANTE

Parsomnal medical gt paramadical, personnsl realisant les prelavamants nasaux, chirurgisns-dentistes, mazseurs kinssithérapaubss pour
bes sBaness de kindsitharagie respiraboin @

« Sping @vec ealkzation d'actes ivEaia ou de mansuves #u niveaw de 2 ephéne reapirainie o2 ORY au contact dun patent Covid-19 confirms

ou pmpect

‘Sapsurs-pompiars, associations agrédes de sscurnité civils, prise en charge d'un patient Covid-18 confirma ou suspact -

= Lorz d'un amét cardio-respiraiore

= Sous caygéne 3 haw d5bit

Profassionnals de sants sxarpants en étzblizsamant de sanbé ou en ambulatoirs <

= Sping 2an: rakzation d'actes imvaaia ou de manm@ues s niveay e 2 sphéns reapirainie &2 ORL au contsct dn patient Covid-18 confirme ou

uzpert

« Prize en chage d'un patient prézentant we immunodépreszion sévire ou dune perzonne & risgee de formes graves de Cowid- 197
Pharmacisns at praparateurs axergants en officing -

« Ay contact d'un padent Cowid-18 confirmé ou suspect

Prestataires de sarvica et distributsurs de matériels

« Em caz de proeimité immédiate dun patient Covid-10 confirme cu sespect

Transpormeurs sanitairss, cantres de s8cOUrs Sapsurs-pompiers, associstions agrééas de sscuins civils -

« Prize en chame d'un patient Covid-18 confirmé ou zuzpect

Parzomnal soignant at de nettoyage des Stablizsamants pour personnss an sitstion de handicap ©
+ Intereention dang les chambres ef auprée un patient Covid-1B confirmeé ou suspect

Mzrque Mazgus

chirurgical FFF2
X
X

>

x

X

X

X

AUTRES INTERVENANTS

Parzonnel manipulant la linga d'un patient Covid-LB confirmé ou suspect

Parsonnal imarvenant sur tout systéma da ventilation [ climatisation dans une chambre d'un patisnt Covid-18 confirmé ou suspect
Personnsl des établissements d'hébergement de parsonnes agées « imerventon augnss dea rédidentz

Accupillants familiaux gt unités de via © imzreention 2 promicg d'en patient Covid-12 confimmé ou seapect

Aides 3 domicile - intervengon danz 2 chambne d'wn patient Cowid-12 confirmé ou suspect

Dparateurs funéraires - rize en charge dun défunt & rizque épidémique oa biologique

PATIENTS

PersonmeE A risque de formes graves ds Covid-18°
« En prézence de viziews et lorz des sories horz du domicile
« Loz des corculations médicales en milieu hozpiaber ou libéel

Patignts prézantant une immunodépression savers® -
» A vizfe préventve s prescription
Parsonnes qui parizgsnt le beu de via d'un patient Covid-18 confirmé ou suspect :
+ WotEmment larne iz 300t dans I méme pidc x
PErSOMNEE &M comact Bfroits d'un patisnt Covid-18 confirmé ou suspaet |

« Pt du mazque pendant 14 joerz powr ez contacts de cas confirmeés b4
« Etjusqui k2 levée du doute pour e contacs de patients zuzpects

Patient Cowid-19 confirmé ou sispect - en nactore de soinz; & domicile ; danz un atabizement médico-tocal - en cenire dhéabergement x
POPULATION Mzzque Pamr vaha (%)

Personmes de retowr des zonss ds circulation du virus depuis moins de 14 jours : En ézence de wiaiisura & lors des sorties hor du domicie p 4
Personnes fréquentant des stractures sucizles ot madico-sosiales, notammant en hébergsment colketit b4
Parsonnals an contact avec les enfants - En caz dimpozsihiied de respecer [a dztanciation phyzique & 2w mains 1 métre et lors o= tous x
déglacements cu regmupement

Ensaignants et encadrants : Pendant lea heursa de classes et lors de tous déplzcements ou regrouzement e
Population générale, 3 partir de 11 ans(*) : Transpor en commun. magasing, marchés en plein ar. drives, apectacles, cnéma »

4. e S e ST A o et ekt ML stk e s st chn), A escone Beoichiug

o inEr oAt l‘.lﬁl'l'ﬁm |r:.'.rr|.|}ﬁ1r:,gﬁﬁw1' hich e ok Aol ], CRochalt W), SrBdharmiand M—M‘umgﬁ. gt e r:il.l. m.n:i. aeloi, S dhi cheughe dnloine
/3 L des cowiges de wislndiatec Ep———— v e grcses ke covmsenavinis flod per o AL WP du 2205300

141 g e probcTiss grond pobic

) - o char b Mok de 2 ave an faksen o rque Shirogimens.

https://www.service-public.pf/dsp/wp-content/uploads/sites/12/2020/06/RECOMMANDATIONS-D%E2%80%99UTILISATION-DES-3-TYPES-DE-MASQUES.pdf
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Numeéros utiles

Bureau de Veille Sanitaire
Secrétariat BVS : 40 46 49 49
Astreinte médecin BVS : 87 70 65 02
medecins.bvs@sante.gov.pf

Cellule de coordination du suivi des
patients COVID+
Secrétariat: 40 46 49 33
Médecin coordinateur : 87 29 19 02
covidpf-coordination@sante.gov.pf

Plateforme COVID
Secrétariat: 40 46 49 49
renseighements.COVID19@sante.gov.pf

ARASS
Crise ARASS: 40 48 82 88 :
crise@arass.gov.pf ILM
Masques: Prélevements: 40 41 64 16
covidpfmasques@sante.gov.pf covid-19@ilm.pf
Kit EPI: : :

covidpf-produitsdesante@sante.gov.pf

{0 VOUS RESSENTEZ DES SYMPTOMES EVOCATEURS DE LA COVID ?

FIEVRE, SENSATION DE FIEVRE, FATIGUE BRUTALE, MAUX DE TETE, PERTE DU GOUT OU DE LODORAT, TOUX, MAUX DE GORGE, COURBATURES,
GENE RESPIRATOIRE, DIARRHEES

VOTRE MEDECIN CENTRE D’APPEL COVID \ | , SAMU CENTRE
TRAITANT 40 455 000 s - 15
“ LUNDI AU VENDREDI 8H-18H /l\ EN CAS D'URGENCE
WEEK-END 8H-16H 7J/7
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